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摘要 : 观察 耳穴 贴 压 联合 耳 尖 放血 治疗 一 例外 感 咳嗽 病 患 者 的 疗效 。 选取 1 例外 
感 咳嗽 患者 ， 通 过 耳穴 贴 压 对 针对 性 穴位 进行 按摩 ， 结 合 耳 尖 放 血 的 治疗 手法 ， 
达到 有 效 改善 平衡 阴阳 、 调 整 胜 及、 足 通 经 络 、 扶 正 祛 那 、 活 血 止 痛 ， 有 效 
绥 解 患者 咳嗽 咳 痰 症状 ， 从 而 缓解 病情 ,促进 康复 ,临床 效果 良好 ， 无 明显 不 民 
反应 。 
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Nursing report of ad case of the treatment of external cough with ear 

point sticking combined with ear tip bleeding 
Yuan Zheng, Ye Yun 
(Department of Geriatrics, Oriental Hospital, Beijing University of Chinese 
Medicine, Beijing 100078, Chinoa) 

Abstract: To observe the therapeutic effect of the ear point sticking 
combined with ear tip bleeding on gq case of exfernal cough cough. 
Select 1 patient with exceptional sense of cough, massage targeted 
qcupoints through ear point pressure, combined with a series of 
treatment techniques such as ear tip bleeding, to effectively Improve 
the balance of Yin and Yang, qdjust the zang fu organs, dredging the 
meridians, Fuzhengdispelling evil, promoting blood circulafion and pain 
relief effectively relieve the symptoms of cough and sputum in patients, 
thereby relieving the disease and promoting recovery, with good 
clinical effect and no obvious adverse reactions. 
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咳嗽 是 一 种 呼吸 道 常 见 症 状 ， 由 于 气管 、 文 气管 笑 膜 或 胸膜 受 炎 症 、 异 物 、 
物理 或 化 学 性 刺激 引起 的 , 是 肺 部 疾病 的 主要 症状 之 一 , 又 是 一 种 独立 的 病 证 ”。 
根据 病情 可 以 分 为 外 感 咳嗽 和 内 伤 咳嗽 。 外 感 咳嗽 病 位 浅 ， 病 情 轻 ， 及 时 正确 治 
疗 容易 治愈 。 知 外 感 咳嗽 延误 失 治 ， 反 复发 作 ， 则 可 转 内 伤 咳嗽 ， 病 位 由 肺 累及 
他 脏 ， 病 程 缠绵 难 愈 ， 预 后 较 差 。 咳 嗽 具有 清除 呼吸 道 异 物 和 分 泌 物 的 保护 
性 作用 ,但 是 反复 、 长 期 、 剧 烈 的 咳嗽 会 引起 尿 失 禁 、 失 眠 、 抑 郁 等 症状 ， 
严重 者 甚至 出 现 气 胸 、 切 口 疝 等 并 发 症 ， 这 不 仅 会 降低 患者 的 生活 质量 ， 
还 会 增加 医疗 保健 利用 率 “， 因 此 有 效 控制 咳嗽 ， 可 以 使 患者 的 生活 质量 得 到 
改善 。 西医 治疗 咳嗽 的 方法 主要 是 使 用 镇 咳 祛 痰 的 药物 ， 疗 效 不 理想 且 副 
作用 多 ”。 在 国家 大 健康 和 人 口 老龄 化 战略 方针 和 政策 形势 下 ， 中 医护 理 服 务 
需求 大 幅 增 加 ” 。 传 统 中 医治 疗 根 据 不 同 的 证 型 以 整体 方向 入 手 分 别 治疗 ， 达 
到 标本 兼顾 、 阴 阳平 衡 的 目的 ”。 中 医治 疗 咳嗽 在 缩短 疾病 病程 、 缓 解 患者 症状 
方面 有 独特 的 优势 ”。 本 病例 通过 耳穴 贴 压 联合 耳 尖 放血 治疗 1 例外 感 咳嗽 患 
者 ， 取 得 良好 疗效 ， 现 报告 如 下 : 
1 临床 资料 


患者 男性 ，88 岁 ， 主 因 “ 间 断 咳嗽 咳 痰 伴 喘 北 11 月 余 ， 加 重 三 天 ”于 2024 
年 4 月 9 日 由 门诊 收入 科 。 入 院 症 见 : 局 有 有 补 沁 4 青 神 弱 ， 听 力 下 降 ， 交 流 困 难 
.0 痰 色 日 质 闹 ， 时 吸音 粗 ， 外 置 角 管 ， 自 饲 营 养 液 ， 定 时 回 抽 可 
见 少许 残留 ， 睡 眠 错乱 ， 留置 尿 管 ， 小 便 色 浅 黄 ， 大 便 费 力 ， 需 人 工 辅 助 通 便 ， 
未 诉 恶心 呕吐 ， 舌 淡 边 红 ， 蔡 白 腻 ， 脉 弦 细 。 既 往 史 : 高 血压 病史 21 年， 前列 
腺 肥大 病史 21 年 ， 青 光 眼 31 年 ，2021 年 诊 仿 断 下 上 肢 静 脉 血栓 ， 均 服药 治疗 ， 否 
认 食 物 及 药物 过 敏 史 。10 天 前 患者 再 次 出 现 咳嗽 加 重 ， 为 求 进一步 治疗 收入 我 
院 老年 病 科 。 入 院 查 体 : 体温 (T) 36.6C， 心 率 (HR) 74 次 / min， 呼吸 (R) 
20 次 min， 血 压 (BP) 121/52 mmHg。 辅 助 检查 : 血 常规 检查 : 平均 血红 蛋白 含 
量 降 低 ;， 降 钙 素 升 高 ， 葡 欧 糖 升 高 ;尿酸 降低 ， 甘油 三 酯 升 高 ; 肌 酸 激酶 降低 ， 
帮 全 和 人 俐 人 全 人 。 胆囊 多 发 结 节 、 右 凤 圳 肿 、 主 动脉 硬化 、 
三 尖 斩 关闭 不 全 、 左 室 舒张 功能 减低 、 左 小 腿 肌 间 静 脉 血栓 。 中 医 诊断 ;外 感 咏 
哑 病 ， 疾 迪 阻 肺 证 。 西 医 诊断 ， 细 菌 性 肺炎 。 治 疗 措施 ， 中 医 予 利 湿 化 疾 为 主 ， 
西医 以 抗 感染 、 化 痰 、 营 养 文 持 ， 调 节 肠 道 微 生 态 为 主 。 中 医 特色 疗法 采用 耳穴 
贴 压 联合 耳 尖 放血 治疗 ， 一 天 一 次 ， 两 天 为 一 个 疗程 ， 共 治疗 2 个 疗程 后 ， 患 
者 好 转 ， 于 4 月 19 日 出 院 。 
2 护理 
2. 1 护理 评估 

0 患者 生命 体征 正常 ， 心 理 社会 状况 良好 。 患者 Barthel 指数 评分 

,跌倒 附 床 评分 是 80 分 , 压 将 危险 因素 评分 是 15 分 。 采用 咳嗽 评价 表 

0 E 力 评定 量 表 对 患者 进行 评估 ， 主动 咳嗽 力量 分 级 : 0 级 无 指 
令 咳 嗽 ; 1 级 气管 内 可 闻 及 气流 声 但 无 咳嗽 声 ; 2 级 可 闻 及 很 弱 的 咳嗽 声 
音 ; 3 级 可 闻 及 清晰 的 咳嗽 声音 ; 4 级 可 闻 及 强 有 力 的 咳嗽 声音 ; | 
进行 多 次 强 有 力 的 咳嗽 。 日 常生 活 评定 量 表 : 0 表示 生活 自理 为 100 分 ; 
表示 轻 度 功 能 障碍 为 61-99 分 ; 2 表示 中 度 功 外 0 
度 功能 障碍 ， 小 于 等 于 40 分 。 本 病例 患者 咳嗽 4 级 ， 属 于 中 高 度 咳嗽 ， 生 
活 能 力 评定 量 表 (ADL) 得 分 5 分 ， 属 于 重度 功能 障碍 。 同 时 ， 中 医 四 诊 : 
中 望 诊 : 面色 如 常 ， 口 层 色 暗 ， 张 口 抬 肩 ， 哗 息 不 能 平 中 ， 舌 质 暗 红 ， 苔 黄 腊 ， 
中 等 量 白 寿 痰 。@@ 闻 诊 : 多 咳 ， 咳 声 较 响 ， 呼 吸 声 粗 ， 肺 锁骨 中 线 第 6 肪 间 际 ， 
听诊 两 肺 呼吸 音 稍 增强 。 图 问 诊 : 怕 热 ， 活 动 后 汗 出 ; 夜 尿 频 多 ;， 喜 食 咸 食 ; 
咽 干 咽 痒 ， 饮 水 量 多 ; 焦虑 ， 入 睡 困难 ， 易 醒 ， 时 而 多 梦 。@ 切 诊 : 脉 沉 滑 。 
2.2 护理 诊断 

护理 诊断 包括 : 清理 呼吸 道 无 效 : 与 呼吸 道 分泌 物 增多 有 关 。 包 自理 
缺陷 : 与 患者 年 老 体 弱 长 期 卧床 有 关 。 @@ 睡 眠 形态 素 乱 : 与 咳嗽 影响 睡眠 有 关 。 
有 皮肤 完整 性 受 损 的 危险 ， 与 患者 年 老 体 弱 长 期 卧床 有 关 。 
2. 3 护理 计划 

针对 患者 存在 的 相关 因素 ， 制 定 如 下 计划 : GO 根据 患者 辩证 分 型 ， 运 用 整体 
护理 的 理念 。 包 发 挥 中 医 特色 技术 优势 ， 减 轻 咳嗽 情况 。@ 咳 嗽 严重 者 应 卧床 
休息 ， 痰 多 取 侧 卧 位 ， 经 常 变 换 体 位 ， 将 痪 排出 ， 必 要 时 协助 翻身 拍 背 。 外 
做 好 患者 的 生活 护理 和 心理 护理 。 
2. 3 护理 措施 
2. 3. 1 减轻 咳嗽 咳 疾 ， 有 效 清理 呼吸 道 : 四 雾 化 吸入 后 是 有 效 的 排 痪 时 机 ， 采 用 
翻身 拍 背 、 使 用 辅助 排 痰 机 帮助 患者 排除 痰 液 ; 书 教 会 患者 有 效 咳 嗽 ， 嘱 患者 深 


-> 


吸 气 后 连续 轻 咳 ， 将 集聚 的 痰 液 排 到 咽 部 将 其 用 力 咳 出 ; 四 保持 室内 空气 清新 ， 
每 日 早晚 各 通风 一 次 。 

2. 3. 2 中 医 特 色 护 理 
耳穴 贴 压 联合 耳 尖 放血 技术 : 

耳 尖 放血 治疗 : 操作 者 佩戴 无 菌 手套 。 常 规 消毒 后 ， 在 患者 左 侧耳 灯 
的 耳 尖 《〈 卷 耳 向 前 取 其 最 高 点 ) 用 一 次 性 消毒 针头 快速 点 刺 放 血 1 次 ， 用 
手 挤 压 针 刺 部 位 ， 用 75% 酒 精 棉 球 擦拭 ， 直 至 血液 颜色 由 深 至 浅 ， 由 顾 稠 变 
稀 注 为 止 ， 出 血 量 2-3ml 为 宜 ， 每 天 治疗 一 次 ，5 天 一 疗程 。 

耳穴 贴 压 治疗 : 根据 患者 的 症状 及 辩证 分 型 ( 痰 浊 阻 肺 证 )， 选 取 穴 
位 。 取 穴 : 肺 、 大 肠 、 交 感 、 脾 。 患 者 取 和 舒适 体位 ， 用 探 棒 探查 耳穴 敏感 
点 ， 询 问 患 者 是 否 有 热 、 床 、 胀 、 痛 的 感觉 ， 确 定 贴 压 部 位 ， 用 75% 酒 精 自 
上 而 下 、 由 内 向 外 、 从 前 到 后 消毒 耳 部 皮肤 。 用 止血 钳 夹 住 王 不 留 行 籽 ， 
贴 圳 于 选 好 的 耳穴 位 置 上 ， 根 据 患 者 的 感受 给 予 适 当 的 按压 ， 使 患者 有 热 、 
麻 、 胀 、 痛 的 感觉 。 单 侧 取 穴 ， 两 耳 轮 换 。 每 天 按压 贴 压 穴位 3-5 次 ， 每 
次 每 穴 1-2 分 钟 ， 每 周 治疗 五 次 ，5 天 一 疗程 。 

注意 事项 : (1) 耳 尖 放血 : 放血 处 皮肤 24h 内 保持 清洁 ;体质 虚弱 
者 、 孕 妇 、 哺 乳 期 妇女 、 血 液 功 能 异常 、 紧 张 劳 肾 状 态 者 不 宜 耳 尖 放 血 ; 
(2) 耳穴 贴 压 : 耳 亡 局 部 有 炎症 、 冻 疮 或 表面 有 破 江 者、 有 习惯 性 流产 史 
的 孕妇 不 宜 施 行 ， 耳 穴 贴 压 每 次 选择 一 侧耳 穴 ， 双 耳 交 替 使 用 ， 夏 季 易 出 
汗 ， 留 置 时 间 1-3 天 ， 冬 季 留 置 2-7 天 ; 观察 患者 耳 部 皮肤 情况 ， 留 置 期 
间 应 防止 胶布 脱落 或 污染 ， 对 普通 胶布 过 敏 者 改 用 脱 敏 胶布 ， 贴 压 期 间 适 
度 按压 ， 切 勿 揉搓 ， 以 免 搓 破 皮 肤 造 成 耳 部 感染 ”。 
2. 3. 3 常规 护理 
2. 3. 3. 1 鼻饲 护理 : 保持 臭 饲 管 畅 通 ， 自 饲 前 检查 胃 管 位 置 是 否 正 确 。 保 持 胃 管 
通畅 ,每 次 鼻饲 前 后 予 50ml 温 开 水 冲 管 ,鼻饲 和 泵 管 每 日 更 换 。 营 养 液 SP 以 60ml/h 
人 泵 入 ， 鼻 饲 前 检查 胃 内 残余 物 ， 残余 物 多 时 ， 暂 停 进食 ， 通 知 医生 。 自 饲 时 将 床 
头 摇 高 30 度 ， 避 免 食 管 返 流 ， 鼻 饲 后 半 小 时 内 尽量 减少 翻动 病人 。 
2. 3. 3. 2 情 志 护 理 : 七 情 是 人 体内 脏腑 精 气 对 外 在 环境 因素 影响 的 一 种 应 答 。 主 
动 介 绍 住院 环境 ， 使 其 尽快 适应 。 向 病人 及 家 属 介 绍 本 病 的 病因 、 临 床 表现 、 治 
疗 护理 措施 、 理 想 的 预后 等 情况 ， 取 得 信任 ， 使 其 减轻 或 消除 紧张 恐惧 心理 ， 南 
足 勇 气 积极 配合 治疗 。 
2.6 护理 评价 

经 过 2 个 疗程 治疗 后 患者 咳嗽 症状 好 转 ， 治 疗效 果 显 车 ， 见 表 1 。 


表 1 效果 评价 表 
治疗 时 间 咳嗽 评价 表 日 常生 活 评定 量 表 
治疗 前 4 级 5 分 
治疗 第 5 天 3 级 10 分 
治疗 第 10 天 1 级 15 分 


2.7 结果 和 随访 


患者 依从 性 较 高 ， 经 过 10 天 的 治疗 护理 ， 患 者 咳嗽 证 状 缓解 ， 日 问 咳嗽 量 表 
分 降 为 1 级， 患者 病情 好 转 ， 康 复出 院 。 出 院 后 3 天 进行 电话 回访 ， 患 者 咳嗽 
症状 未 反复 。 
3 讨论 

咳嗽 病 位 主要 在 肺 , 与 肝 、 脾 、 肾 关系 密切 。 基 本 病 机 为 那 气 犯 肺 , 肺 
失 宣 降 , 肺 气 上 逆 。 病 理 因 素 主 要 为 痰 与 火 ， 痰 有 寒热 之 别 , 火 有 虚实 之 分 ， 
痰 可 邦 而 化 火 ， 火 能 炼 液 灼 津 为 痪 , 痰 火 互 为 因果 。 外 感 咳嗽 多 属 那 实 , 若 
不 能 及 时 祛 那 外 达 ， 可 演变 转化 , 如 风寒 久 郁 化 热 , 风 热 灼 津 化 燥 , 肺 热 蒂 液 
成 痰 等 。 耳 穴 贴 压 联 合 耳 尖 放 血 治 疗 技 术 是 通过 对 相应 穴位 的 刺激 达到 化 
痰 通 络 、 利 肺 宣 降 的 作用 。 耳 尖 放 血 治 疗 可 起 到 活血 化 将 的 作用 ， 耳 尖 位 于 
耳 廊 的 最 高 点 , 独居 阳 位 ， 外 来 之 那 多 犯 阳 经 阳 位 , 耳 尖 放血 作为 针 刺 方法 之 一 ， 
更 有 透 绰 退 热 的 功效 ”"。 耳 穴 贴 压 取 穴 肺 、 气 管 ， 相 应 部 位 取 穴 ， 理 肺 止咳 ， 
调理 肺 之 功能 ， 脾 穴 ，“ 脾 为 生 痰 之 源 ”、“ 肺 为 储 痰 之 器 ”， 脾 温 不 运 ， 
痰 浊 于 肺 ， 故 取 脾 ， 以 祛 湿 消炎 ; 咳嗽 多 为 风 热 内 侵入 肺 ， 致 使 肺 失 肃 降 ， 
治疗 应 清 肺 热 ， 取 大 肠 解 阴阳 经 之 热 ， 以 免 肺 阴 受 灼 ， 利 肺 宣 降 。 

传承 创新 发 展 中 医药 是 新 时 代 中 国 特色 社会 主义 事业 的 重要 内 容 ， 本 
文 总 结 了 一 例 耳 穴 贴 压 联 合 耳 尖 放 血 治疗 技术 对 咳嗽 患者 的 相关 护理 经 验 ， 
包括 耳 尖 放血 的 方法 、 耳穴 贴 压 的 取 血 及 贴 压 方法 以 及 注意 事项 、 生 活 指 
导 、 饮 食 护 理 等 护理 配合 ， 根 据 患者 的 辨证 分 型 进行 取 穴 ， 并 对 患者 进行 
有 针对 性 的 护理 干预， 有 助 于 缓解 患者 咳嗽 症状 。 

咳嗽 作为 肺 系 疾病 的 常见 症状 为 患者 带 来 了 不 同 程 度 的 困扰 。 现 有 
临床 研究 显示 耳穴 贴 压 在 改善 咳嗽 症状 和 提升 生活 质量 方面 的 疗效 值得 肯 
定 。 特 别 是 耳穴 贴 压 与 其 他 干预 方案 的 联合 应 用 ， 该 方案 在 临床 上 应 用 较 
多 效果 较 好 ， 值 得 开展 进一步 的 研究 。 

此 外 ， 耳 尖 放 血 联 合 耳 穴 贴 压 操作 简便 ， 价 格 低 廉 ， 无 明显 不 良 反 应 ， 
值得 临床 推广 应 用 。 

患者 知情 同意 : 病例 报告 公开 得 到 患者 或 家 属 的 知情 同意 。 


利益 冲突 声明 : 作者 声明 本 文 无 利益 冲突 。 
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